
  

Uchwała Nr VII/19/2014 

Rady Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego 

z dnia 30 grudnia 2014 r. 

 

w sprawie Gminnego Programu Przeciwdziałania Narkomanii  

w Gminie Ostrowiec Świętokrzyski na lata 2015 - 2017. 

 
                                                         

 

 Na podstawie art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziałaniu narkomanii 

/Dz. U. z 2012 r. poz. 124/ oraz art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990r.  

o samorządzie gminnym / Dz. U. z 2013 poz. 594 z późn. zm./, po zasięgnięciu opinii 

Gminnej Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych, Rada Miasta uchwala, co 

następuje: 
 

§ 1. 1.Uchwala się: 

1) Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2015-2017,    

stanowiący załącznik nr 1 do niniejszej uchwały, 

2) Ramowy Plan Finansowania Zadań określonych w Gminnym Programie     

Przeciwdziałania Narkomanii na 2015 rok, stanowiący załącznik nr 2 do 

niniejszej uchwały. 

§ 2. Ramowe Plany Finansowania Zadań na lata 2016-2017 zostaną uchwalone  

 w drodze odrębnych uchwał Rady Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego zmieniających 

niniejszą uchwałę, po uchwaleniu budżetu Gminy na dany rok. 

 

§  3. Wykonanie uchwały powierza się Prezydentowi Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego 

poprzez koordynowanie i nadzorowanie realizacji uchwalonych Programów. 

 

§ 4. Uchwała podlega ogłoszeniu na tablicy ogłoszeń w siedzibie Urzędu Miasta 

Ostrowca Świętokrzyskiego oraz zostaje podana do wiadomości publicznej w prasie lokalnej. 

 

§  5. Uchwała wchodzi w życie z dniem 1 stycznia 2015 r. 

 
 

Przewodnicząca Rady Miasta 

Ostrowca Świętokrzyskiego 

 

Irena Renduda – Dudek 

 

 

 

 
………………………………….…….  

            (opinia radcy prawnego) 
 

 

 
 

Projektodawca   – Jarosław Górczyński, Prezydent Miasta 

Przedstawiający  w imieniu projektodawcy  - Jan B. Malinowski,  

Naczelnik  Wydziału Edukacji i Spraw Społecznych 
 
 

       

………………………………….. 
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Podpis i pieczęć    Załącznik nr 1 do uchwały Nr VII/19/2014 

Rady Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego 

z dnia 30 grudnia 2014 r. 

 

 
GMINNY PROGRAM  

PRZECIWDZIAŁANIA NARKOMANII  

 

 
Gminny Program Przeciwdziałania Narkomanii na lata 2015 - 2017, zwany 

dalej „Programem”, określa w szczególności strategiczne cele i zadania gminy 

wynikające z art. 10 ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziałaniu 

narkomanii (Dz. U. z 2012 r. poz. 124), zwanej dalej „ustawą”. Ustawa nakłada 

na samorząd lokalny obowiązek uchwalenia Gminnego Programu Przeciwdziałania 

Narkomanii oraz finansowania zadań związanych z jego realizacją. 

Program, opierający się na Krajowym Programie Przeciwdziałania 

Narkomanii, jest wyrazem dążenia samorządu lokalnego do stwarzania warunków 

sprzyjających zachowaniu zdrowia fizycznego i psychicznego mieszkańców 

Ostrowca Świętokrzyskiego, właściwemu wychowaniu młodego pokolenia oraz 

zachowaniu ładu i porządku publicznego. Opracowanie programu zostało 

poprzedzone Diagnozą Lokalnych Zagrożeń Społecznych przeprowadzoną w roku 

2014. Poprzednie diagnozy przeprowadzane były w latach 2004, 2006, 2008 i 2011 

dlatego  dane  porównawcze prezentowane w programie odnoszą się w miarę 

możliwości  do tych lat.  
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CZĘŚĆ I 

 

INFORMACJA DOTYCZĄCA  

STANU PROBLEMÓW  UŻYWANIA NARKOTYKÓW 

W GMINIE OSTROWIEC ŚWIĘTOKRZYSKI 

 
 

W wyniku ogłoszonego przez Prezydenta Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego  

w 2014 roku otwartego konkursu ofert, Małopolskie Centrum Profilaktyki z Krakowa, 

opracowało Diagnozę Lokalnych Zagrożeń Społecznych, która w znaczącej części 

poświęcona została analizie problemów narkomanii na terenie miasta Ostrowca 

Świętokrzyskiego.  

Badania ankietowe przeprowadzono w dwóch grupach respondentów: 

1) Dorosłych mieszkańców gminy - badania przeprowadzono na reprezentatywnej 

grupie 3000 osób, w której 56% stanowiły kobiety a 44% mężczyźni, 

2) Uczniów szkół podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych gminy – 

badania  zrealizowano wśród 3056 uczniów, w której kobiety stanowiły 56% 

a mężczyźni 44%. 

 

Osoby powyżej 30 roku życia stanowiły 30% badanych. Osoby w wieku 21 – 30 lat to 

20% badanych, zaś osoby do 20 roku życia to 50%.  

 Jak wynika z badań młodzi ludzie – uczniowie szkół w gminie – stosunkowo rzadko 

przyznają się do doświadczeń z narkotykami. Spośród wszystkich badanych uczniów, 284 

uczniów przyznało, że miało kontakt z narkotykami.  

  

 

Wykres 1:  Wiek dorosłych respondentów (dane w procentach)  

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

Niniejsza informacja dotycząca problemów używania narkotyków przedstawia tylko 

niektóre elementy przeprowadzonej diagnozy. 

Pełen raport znajduje się w Wydziale Edukacji i Spraw Społecznych Urzędu Miasta 

Ostrowca Świętokrzyskiego. 
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Zjawisko używania narkotyków przez badanych uczniów  
 

Bardzo trudna jest ocena rzeczywistego zasięgu zjawiska używania narkotyków przez 

młodzież. Zwiększyła się podaż i różnorodność narkotyków na nielegalnym rynku, a tym 

samym ich dostępność. Zmieniły się zarówno wzory używania – jak i rodzaj najczęściej 

używanych substancji. Niepokojący jest fakt, że zmieniła się również ocena stosowania 

niektórych narkotyków, dopuszczająca używanie niektórych substancji w efekcie podążania 

za modą, gdzie narkotyki stają się elementem towarzyszącym zabawom młodzieży, czy 

wspomagają młodych ludzi w nauce. Młodzieńcze eksperymentowanie z narkotykami 

sprowadza się najczęściej do doświadczeń z marihuaną, która jest najczęściej używanym 

przez młodzież narkotykiem. 

 

 
Wykres 2: Częstotliwość sięgania po narkotyki przez uczniów (dane w procentach wyliczonych 

wobec uczniów deklarujących kontakt z narkotykami) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

60% uczniów deklarujących używanie narkotyków wskazuje, że sięgają po nie 

jedynie okazjonalnie. Pozostali deklarują częstsze sięganie po narkotyki – w sumie 15% sięga 

po nie kilka razy w miesiącu, kolejne 9% uczniów używających narkotyków sięga po nie, co 

najmniej kilka razy w tygodniu a 16% codziennie lub prawie codziennie.  

 
Tabela nr 1. Częstotliwość sięgania po narkotyki (dane w procentach) 
 

Rok 
Codzienne/ 

ostatnie 30 dni 

Kilka razy 
w tygodniu/ 

ostatnie m-cy 

Kilka raz w roku/ 
ostatnie 12 m-cy 

Kilka razy 
w roku/ 

ponad rok 
temu 

2008 5,63 4,57 3,35 6,18 

2011 6,35 8,12 11 12,17 

2014 15,59 9,13 14,83 60,46 

Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 
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Wykres 3: Powody  sięgania po narkotyki (dane w procentach) 

 
      Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

Uczniowie sięgają po narkotyki najczęściej dla towarzystwa (40,07%) oraz 

z przyzwyczajenia (10,75%), w chwilach silnych emocji sięga po nie 19,78% oraz z innych, 

niewymienionych, powodów (29,32%).  

 
Wykres 4: Wskazania na wiek inicjacji narkotykowej u badanej młodzieży (dane w procentach) 
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         Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 
 

Z analizy porównawczej wynika, że wiek inicjacji narkotykowej obniżył się 

w stosunku do lat poprzednich. Do pierwszego kontaktu z narkotykami w wieku 14-15 lat 

przyznało się najwięcej badanych w 2006 roku (6,52% - 14 lat i 7,17% - 15 lat), w 2008 roku 

najwięcej wskazań było na wiek poniżej 13 lat i 13 lat podobnie jak w 2011 roku, w którym 

również najwięcej osób było w przedziale 13 lat i poniżej ok. 1,43%.  
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Tabela nr 2. Wskazania na kontakt z narkotykami na terenie szkoły przez badanych uczniów 
 

 
 

ROK 

 
RAZEM 

 
TAK 

 
NIE 

2004* 9,58% 76,90% 

2006* 16,63% 81,20% 

2008* 9,11% 90,62% 

2011* 6,94% 93,06% 

2014** 27,29% 72,71% 

                Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 
* Próba badawcza na 500 uczniach * *Próba badawcza na 3000 uczniach 

 
 

Wykres 5: Najczęściej używane narkotyki (dane w procentach wyliczonych wobec uczniów 

deklarujących kontakt z narkotykami) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

Podobnie jak wśród polskiej młodzieży, w Gminie Ostrowiec Świętokrzyski 

najpopularniejsza jest marihuana – do jej używania przyznaje się 70% uczniów deklarujących 

kontakt z narkotykami. W następnej kolejności uczniowie wymieniają amfetaminę, LSD, 

ekstazy oraz dopalacze.    

 

 
Tabela nr 3. Rodzaj używanych narkotyków przez badanych uczniów 

 
Rok 

 
Uczniowie szkół razem 

 

 Marihuana Amfetamina Ekstazy LSD 
Tzw. 

dopalacze 

2011 18,4% 8,8% 7,8% 2% - 

2014 6,7% 0,9% 0,9% 0,3% 0,7% 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 
 

* Próba badawcza na 500 uczniach * *Próba badawcza na 3000 uczniów 
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Jeśli chodzi o rodzaj zażywanych narkotyków w stosunku do poprzednich lat 

najwięcej ankietowanych przyznaje się do kontaktów z marihuaną. Na drugim miejscu 

plasuje się amfetamina i ekstazy. Również często uczniowie przyznają się do kontaktów 

z LSD (0,3%) oraz dopalaczami (0,7%).  

 
Wykres 6: Rodzaj używanych narkotyków przez badanych uczniów (dane w procentach) 

 
                    Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

Uczniowie w dużej części są przekonani, że rodzice nie wiedzą o ich narkotykowych 

doświadczeniach, taką odpowiedź wskazało 71% biorących uczniów. W przypadku 8% 

respondentów rodzice mając świadomość problemu surowo interweniują, w ocenie kolejnych 

9% uczniów zażywających narkotyki, rodziców ten fakt nie interesuje, część rodziców – 5% 

czasem rozmawia ze swoim dzieckiem o problemie (Wykres 7). 

 
Wykres 7: Jaką postawę przyjmują Twoi rodzice (dane w procentach) 

 
   Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 
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Wykres 8: Trudność zakupu narkotyków w ocenie młodzieży szkolnej (dane w procentach) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 

 

Dla 60% badanych uczniów zakup narkotyków leży poza zasięgiem ich możliwości 

i jest to według nich najtrudniejsza do zdobycia substancja psychoaktywna. 17% uważa, że 

narkotyki są łatwo dostępnym towarem. Najłatwiej zdaniem badanych zakupić jest papierosy, 

a następnie alkohol, zaś narkotyki, które nie są legalnie dostępne, są najtrudniejszym do 

zdobycia towarem, choć jak się okazuje dla części uczniów nie jest to niemożliwe.    
 

Wykres 9: Czy narkotyki pomagają w sytuacji kryzysowej? (dane w procentach) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków 
 

Uczniowie szkół w gminie zdają się mieć świadomość, iż narkotyki nie są dobrym 

sposobem na rozwiązywanie ich problemów. Zdecydowana większość z nich (74%) 

stwierdza, że narkotyki nie pomagają w sytuacjach kryzysowych. Duży odsetek uczniów nie 

posiada wiedzy na ten temat (17%), niemniej jednak 3% młodych ludzi jest skłonna 

traktować narkotyki, jako antidotum na swoje problemy. Dodatkowo 6% uzależnia to od 

sytuacji.  44% badanych uczniów wie ogólnie, jakie są skutki ich zażywania, 41% jest 

w stanie wskazać ich wpływ na poszczególne funkcje organizmu, a 15% tych konsekwencji 

nie zna. Podobna ilość uczniów (16%) nie zna także prawnych konsekwencji posiadania 

narkotyków. Kary te zna 49% badanych uczniów, a 35% potrafi powiedzieć dokładnie, jakie 

grożą za to sankcje. 
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Uczniowie szkół w mieście stosunkowo rzadko przyznają się do doświadczeń 

z narkotykami a wśród tych, którzy mieli z nimi kontakt najbardziej popularnym 

narkotykiem jest marihuana. Niepokojące jest to, że dla dużej grupy uczniów, zdobycie 

narkotyków jest możliwe przy pewnym nakładzie wysiłków. Pomimo niskiej oceny 

wysokiej wagi zagrożenia problemem narkomanii sami młodzi odsłaniają swoje 

zainteresowanie eksperymentowaniem z substancjami psychoaktywnymi. Tym bardziej 

warto nasilić profilaktykę w tym zakresie kierowaną do uczniów. 

 

Postawy wobec narkotyków dorosłych mieszkańców gminy  
 

Spośród badanych mieszkańców gminy nieco większość (57%) nie zna w swoim otoczeniu 

nikogo, kto używałby narkotyków, – choć pozostali wskazują na znajomość od kilku do 

dziesięciu osób używających narkotyki.   
 

Wykres 10: Znajomość osób używających narkotyków w środowisku badanych (dane 
w procentach) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków. 

 

Część badanych osób posiada wiedzę na temat źródeł zaopatrywania się w narkotyki – 28% 

przebadanych dorosłych mieszkańców gminy wie gdzie i u kogo można je kupić.  
 
Wykres 11: Czy wiesz gdzie i u kogo można kupić narkotyki (dane w procentach) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków. 
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Wykres 12: Czy alkohol lub narkotyki pomagają w sytuacji kryzysowej? (dane w procentach) 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków. 

 

Jak wynika z badań mieszkańcy gminy raczej nie są skłonni traktować alkoholu 

i narkotyków za dobry sposób na radzenie sobie ze stresem, choć pewna część mieszkańców 

ma w tej sprawie szkodliwe przekonania. Tylko część badanych mieszkańców (40%) uważa, 

że nie pomagają one w kryzysie, jednocześnie 20% uzależnia to od konkretnej sytuacji. 

Niepokojące jest także to, że 31% badanych przyznaje, że nie posiada wiedzy na ten temat,  

a 9% ankietowanych uważa, że w sytuacjach kryzysowych jednak pomagają. Mieszkańcy 

gminy są radykalni w zakresie poglądów dotyczących szkodliwości substancji zwanych 

dopalaczami. 84% badanych potwierdza, że działanie tych produktów może być równie 

szkodliwe, co stosowanie narkotyków. 

 

Problemy społeczne w świadomości mieszkańców gminy 
 

Mieszkańcy gminy Ostrowiec Świętokrzyski, poproszeni o oszacowanie skali występowania 

różnych problemów społecznych w gminie na pierwszym miejscu usytuowali bezrobocie, 

uznając je za najbardziej palący problem – pociągający za sobą szereg innych konsekwencji 

o charakterze psychologicznym i społecznym (Diagram 1).  

 
Diagram 1: Uszeregowanie problemów społecznych gminy przez mieszkańców wraz z ilością 
osób określających problem, jako istotny lub bardzo istotny 
 

 
Źródło: Badania ankietowe MCP-Kraków. 
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Kolejnymi, najbardziej uciążliwym dla mieszkańców, trudnościami jest kryzys 

rodziny przestępczość oraz problemy mieszkaniowe.   

Trudno jednoznacznie ocenić deklaracje dorosłych mieszkańców gminy dotyczące 

kontaktu z narkotykami. Na skali znaczących problemów w gminie narkomania zajmowała 

stosunkowo niską pozycję. Jednak wielu (43%), spośród badanych dorosłych mieszkańców 

gminy, zna osoby używające narkotyki oraz ma źródła dostępu do narkotyków.  

 

 

CZĘŚĆ II 

STRATEGICZNE CELE PROGRAMU 
 

1. Rozwijanie profilaktyki narkomanii poprzez promowanie i wdrażanie programów 

szkoleniowych skierowanych do rodziców i wychowawców, mających na celu 

opanowanie konkretnych umiejętności wychowawczych w kontekście zagrożeń 

związanych z uzależnieniem od środków odurzających i konsekwencji podejmowania 

przez dzieci i młodzież zachowań ryzykownych (używania narkotyków i innych 

substancji odurzających). 

2. Poszerzanie wiedzy młodych i dorosłych mieszkańców Ostrowca Świętokrzyskiego 

na temat szkodliwości  używania narkotyków oraz dostępnych form pomocy dla osób 

uzależnionych i ich rodzin w drodze działań informacyjno-edukacyjnych przy 

wykorzystaniu technik multimedialnych. 

3. Wspieranie alternatywnych form spędzania wolnego czasu przez dzieci  

i młodzież oraz działań profilaktycznych, promujących zdrowy i bezpieczny styl 

życia. 

4. Wspieranie idei reintegracji zawodowej i społecznej osób dotkniętych problemem 

narkomanii w szczególności poprzez wspieranie działań Centrum Integracji 

Społecznej. 

5. Przeciwdziałanie wykluczeniu społecznemu poprzez wspieranie programów oraz 

innych działań podejmowanych przez placówki interwencyjno-pomocowe 

i profilaktyczno-terapeutyczne na rzecz osób uzależnionych od narkotyków. 

6. Zapobieganie wzrostowi i rozprzestrzenianiu się problemu narkomanii  

i używania narkotyków poprzez działalność wychowawczą, edukacyjną, informacyjną 

i zapobiegawczą. 

7. Ograniczenie szkód zdrowotnych i społecznych związanych z używaniem 

narkotyków i uzależnieniem od narkotyków. 

8. Zapobieganie zjawisku recydywy i nawrotom narkomanii u osób dotkniętych 

uzależnieniem. 

9. Ograniczenie ryzyka narkomanii wśród młodzieży poprzez poznanie przyczyn 

sięgania po narkotyki. 

 

CZĘŚĆ III 

ZADANIA I SPOSOBY ICH REALIZACJI 
 

1. Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób 

uzależnionych i osób zagrożonych uzależnieniem, w tym w szczególności: 

1) prowadzenie poradnictwa i konsultacji dla osób uzależnionych  

i eksperymentujących z narkotykami oraz prowadzenie działań motywujących do 

podjęcia terapii i ograniczenia szkód w związku z używaniem narkotyków, 

2) wspieranie idei reintegracji zawodowej i społecznej osób dotkniętych problemem 

narkomanii. 
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2. Udzielanie rodzinom, w których występują problemy narkomanii pomocy 

psychospołecznej i prawnej w tym w szczególności: 

1) prowadzenie poradnictwa dla rodzin, w których występują problemy narkomanii  

w zakresie przyczyn sięgania po narkotyki oraz ponoszenia szkód zdrowotnych 

 i społecznych używania narkotyków, 

2) dofinansowanie programów realizowanych przez placówki interwencyjno-

pomocowe i profilaktyczno-terapeutyczne dla członków rodzin z problemem 

narkomanii. 

 

3. Prowadzenie profilaktycznej działalności informacyjnej, edukacyjnej oraz 

szkoleniowej w zakresie rozwiązywania problemów narkomanii,  

w szczególności dla dzieci i młodzieży, w tym prowadzenie zajęć sportowo – 

rekreacyjnych dla uczniów, a także działań na rzecz dożywiania dzieci 

uczestniczących w pozalekcyjnych programach opiekuńczo – wychowawczych 

 i socjoterapeutycznych w tym w szczególności: 

1) przeprowadzenie badań ankietowych wśród młodzieży szkolnej  

i sporządzenie aktualnej diagnozy problemów narkomanii i zażywania 

narkotyków, 

2) finansowanie programów profilaktycznych realizowanych w placówkach 

oświatowych oraz szkoleń dla nauczycieli i rodziców, uczenie umiejętności 

służących zdrowiu, 

3) współudział w działaniach promujących zdrowy i bezpieczny sposób spędzania 

czasu bez narkotyków przez dzieci i młodzież – rozwój zorganizowanych zajęć 

pozalekcyjnych w świetlicach, klubach, ośrodkach socjoterapeutycznych oraz 

placówkach oświatowych (w tym dożywianie dzieci, biorących udział w tychże 

zajęciach), finansowanie bądź dofinansowanie konkretnych projektów i działań 

profilaktycznych, 

4) informowanie o dostępności usług terapeutycznych i rehabilitacyjnych dla osób 

uzależnionych i ich rodzin oraz prowadzenie działań edukacyjnych w zakresie 

wiedzy o szkodliwości używania narkotyków (przy wykorzystaniu technik 

multimedialnych), udział w ogólnopolskich oraz lokalnych kampaniach  

i akcjach informacyjno-edukacyjnych, wykonanie lub zakup materiałów 

profilaktycznych: prasa i książki specjalistyczne, broszury, plakaty, ulotki oraz 

innych materiałów informacyjnych, edukacyjnych i promocyjnych, a także nagród 

w konkursach i zawodach. 

 

4. Wspomaganie działań instytucji, organizacji pozarządowych i osób fizycznych, 

służących rozwiązywaniu problemów narkomanii w tym w szczególności: 

1) współpraca samorządu lokalnego z instytucjami i organizacjami pozarządowymi  

w realizacji Programu i budowanie „koalicji antynarkotykowej”, 

2) dofinansowanie realizacji programów edukacyjnych dla dzieci, młodzieży  

i rodziców, 

3) dofinansowanie realizacji programów terapeutycznych i rehabilitacyjnych dla osób 

uzależnionych i członków ich rodzin, 

4) dofinansowanie realizacji programu profilaktyczno-terapeutycznego podczas 

zorganizowanych form wypoczynku letniego dla dzieci z rodzin dotkniętych 

problemem uzależnień, 

5) współpraca z Policją w zakresie organizowania akcji profilaktycznych 

skierowanych do młodzieży i dorosłych mieszkańców miasta na tematy 

kryminogennych skutków używania narkotyków,  

6) organizowanie szkoleń  różnych grup zawodowych w zakresie przeciwdziałania 

narkomanii. 
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5. Pomoc społeczna osobom uzależnionym i rodzinom osób uzależnionych 

dotkniętych ubóstwem i wykluczeniem społecznym oraz integrowanie ze 

środowiskiem lokalnym tych osób z wykorzystaniem pracy socjalnej  

i kontraktu socjalnego w tym w szczególności: 

1) wspieranie i rozwijanie działalności Centrum Integracji Społecznej  

2) inicjowanie współpracy instytucji i organizacji pozarządowych w zakresie pomocy 

psychospołecznej i reintegracji osób dotkniętych wykluczeniem społecznym. 

 
CZĘŚĆ IV 

ŹRÓDŁA FINANSOWANIA 

 
1. Środki finansowe na realizację zadań wynikających z Programu pochodzą  

z opłat za zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych zgodnie z art.18
2
 ustawy z 

dnia 26 października 1982 roku o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 

alkoholizmowi (Dz. U. z 2012 r., poz. 1356  z późn. zmianami). 

2. Szacunkowa wielkość środków finansowych przeznaczonych na realizację zadań 

przewidzianych niniejszym Programem określa „Ramowy Plan Finansowania zadań 

określonych Gminnym Programie Przeciwdziałania Narkomanii na 2015 rok” zwany 

dalej „Ramowym Planem”. 

3. Zlecanie realizacji zadań określonych w Programie następuje w szczególności: 

1) wraz z udzieleniem dotacji na dofinansowanie realizacji tych zadań – po 

przeprowadzeniu otwartego konkursu ofert ogłoszonego przez Prezydenta 

Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego, 

2) poprzez udzielenie zamówienia publicznego na wykonywanie usług lub dostaw; 

w przypadku zastosowania przepisu art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 

roku – Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2013 r., poz. 907 z późn. 

zmianami)  

3) udzielenie zamówienia wymaga uprzedniego zasięgnięcia opinii Gminnej 

Komisji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych. 

 

CZĘŚĆ V 

REALIZATORZY PROGRAMU 
 

1. Realizację Programu koordynuje Wydział Edukacji i Spraw Społecznych Urzędu 

Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego. 

2. Program jest realizowany przez Urząd Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego – Wydział 

Edukacji i Spraw Społecznych przy współudziale organizacji pozarządowych a także 

gminnych jednostek organizacyjnych oraz innych podmiotów, którym zlecono 

realizację zadań określonych w Programie nieodpłatnie lub odpłatnie – stosownie do 

postanowień zawartych w Ramowym Planie. 

 

 

Przewodnicząca Rady Miasta 

Ostrowca Świętokrzyskiego 

 

Irena Renduda – Dudek 
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Załącznik nr 2 do uchwały Nr VII/19/2014 

Rady Miasta Ostrowca Świętokrzyskiego 

z dnia 30 grudnia 2014 r. 
 

 

RAMOWY PLAN FINANSOWANIA ZADAŃ  

OKREŚLONYCH W GMINNYM PROGRAMIE  

PRZECIWDZIAŁANIA NARKOMANII NA 2015 ROK 

 

 

Lp. Rodzaj działania 
Wielkość środków finansowych 

przeznaczonych  

na realizację działań  

1. 
Zwiększenie dostępności pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej 

dla osób uzależnionych i  współuzależnionych oraz zagrożonych 

uzależnieniami. 
15 000 

2. 
Prowadzenie działalności informacyjno-edukacyjnej dla dzieci, 

młodzieży i dorosłych w zakresie przeciwdziałania narkomanii 
10 000 

3. 
Organizowanie szkoleń różnych grup zawodowych w zakresie 

profilaktyki i przeciwdziałania narkomanii. 
10 000 

RAZEM 35 000 

 

 

 
Przewodnicząca Rady Miasta 

Ostrowca Świętokrzyskiego 

 

Irena Renduda – Dudek 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


